
 5. papildinājums

Drošības informācija

Klienta vārds: …………………………………………………………………… ..DOB 
……………………………………… D.O.B. ………………………………………

Iesaistīšanās

Metadons un buprenorfīns tiek izrakstīti kā heroīna aizstājēji, un tos dēvē 
par opiātu aizstājēju ārstēšanu (OST). Ir svarīgi atzīmēt, ka tie paši par 
sevi rada atkarību un pat varētu izraisīt lielāku atkarību nekā Heroīns. 
Iemesls, kāpēc mēs izrakstam OST, ir tāpēc, ka tas ir drošāks nekā 
Heroīns. Svarīgi pierādījumi liecina, ka jums ir 18 reizes retāk mirt no OST,
salīdzinot ar Heroīna lietošanu. Drošības faktori ir atkarīgi no jūsu 
apņemšanās visā ārstēšanas brauciena laikā, un ir svarīgi atzīt, ka droša ir
ne tikai recepte. Visa mūsu komanda (piemēram, zāļu izrakstītājs, 
atveseļošanās koordinators un farmaceits) sadarbojas ar jums, lai 
uzraudzītu jūsu veselību un atbalstītu atveseļošanos. Tāpēc, ja nokavējat 
tikšanās vai nokavējat pikapi pie ķīmiķa, tas kļūst par drošības problēmu, 
un mums, iespējams, nāksies pārskatīt jūsu ārstēšana, lai saglabātu 
drošību: Jums tiks lūgts, sākot ārstēšanu, un katru gadu parakstīt 
saderināšanās līgumu un parakstīšanas līgumu, kas apliecina jūsu 
apņemšanos veikt atveseļošanās braucienu.more addictive than Heroin. 
The reason why we prescribe OST is because it is safer than Heroin.  
Important evidence indicates that you are 18 times less likely to die on 
OST compared to using Heroin. Safety factors are dependent upon your 
committed engagement throughout your treatment journey and it is 
important to recognise that it is not just the prescription that keeps you 
safe.   Our whole team (e.g. Prescriber, Recovery Coordinator, and 
Pharmacist are working with you to monitor your health and support your 
recovery. Therefore if you miss appointments or miss pickups at the 
chemist, it becomes a safety issue and we may then have to review your 
treatment to maintain safety.  You will be asked on commencement of 
your treatment and on annual basis to sign an engagement and 
prescribing agreement demonstrate your commitment to your recovery 
journey.

Pārmērīga sedācija
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Veids, kā OST (metadons un buprenorfīns) uzkrājas jūsu sistēmā, nav 
prognozējams un katram indivīdam atšķiras. Reģistrēti gadījumi, kad 
neliels metadona pieaugums ir izraisījis pakalpojuma lietotāja nāvi. Tāpēc,
ja jūtaties miegains attiecībā uz jūsu recepti, it īpaši, ja tā deva tiek 
paaugstināta, jums par to nekavējoties jāziņo mums un farmaceitam. 
Bīstami ir tas, ka konkrētās devas 1. dienā jūs varat justies miegains, un 
3. dienā deva var izraisīt pārdozēšanu vai nāvi. Tas ir iemesls, kāpēc kā 
pakalpojumu mēs jums sāksim mazāku devu un titrēsim (vienmērīgi 
palielināsim) terapeitisko devu.

Pārdozēšanas risks

Coroner sniegtie pierādījumi informē, ka daudziem pakalpojumu 
lietotājiem no pārdozēšanas saistītajiem nāves gadījumiem sistēmā ir 
metadons, buprenorfīns un heroīns, kā arī papildu alkohols un citi 
nomierinošie līdzekļi, piemēram: - Diazepāms un Pregabalīns utt.) Ir 
svarīgi ņemt vērā, ka alkohols un nomierinošie līdzekļi iedzeršana ir 
bīstama un palielina pārdozēšanas risku, ja to lieto papildus ārstēšanai ar 
opiātiem. Lūdzu, jautājiet jebkuram mūsu komandas loceklim par 
Naloxone uzņemšanu mājās. Mēs nodrošināsim naloksona komplektu un 
nepieciešamo apmācību, lai atbalstītu pārdozēšanas kontroli. It is 
important to note that alcohol and sedative bingeing is dangerous and 
increases the possibility overdose risk when used in addition to opiate 
substitute treatment.  Please ask any member of our team about take 
home Naloxone.  We will provide the Naloxone kit and necessary training 
to support overdose management. 

Braukšana

Ja iegūstam pierādījumus, ka braucat, tad mums būs pienākums par to 
informēt DVLA. Tas notiek tāpēc, ka DVLA paziņo, ka, ja jūs lietojat 
nelikumīgas narkotikas, esat rakstīts uz metadona / buprenorfīna vai esat 
atkarīgs no alkohola, tad NEDRĪKSTIET vadīt transportlīdzekli un JUMS 
PAREDZĒT DVLA. Pilnīga ārstēšana var ļaut licencēt, ja NAV pierādījumu 
par citu vielu, tostarp kaņepju, pastāvīgu lietošanu. Atkarībā no alkohola 
jūsu licence tiks atteikta vai atsaukta vismaz pēc 1 gada bez alkohola 
problēmām, un parasti ir nepieciešama atturēšanās ar normalizētiem 
asins analīžu rezultātiem. Šie noteikumi tiek piemēroti arī tad, ja mācāties
vadīt pagaidu apliecību.YOUMUST NOT drive and YOU MUST NOTIFY 
THE DVLAFull compliance with treatment may allow licensing subject to 
NO evidence of continued use of other substances, including cannabis. 
For alcohol dependence, your licence will be refused or revoked until after
a minimum of 1 year free of alcohol problems, and abstinence is usually 
required, with normalised blood test results. These rules also apply if 
learning to drive on a provisional licence.  

Kontracepcija
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Dzīvesveids, kas saistīts ar atkarīgo narkotiku lietošanu, var samazināt 
auglību (piemēram, tas var samazināt grūtniecības iespējamību). Pēc tam,
kad esat uzrakstījis skriptu, tam vajadzētu atgriezties normālā stāvoklī, 
tāpēc mēs iesakām jums apsvērt kontracepcijas iespēju, ja esat iesaistīts 
seksuālās attiecībās. Īpaši sievietes var aiziet gadus bez mēnešreizēm, un
pēc skripta var paiet daudzi mēneši pirms periodu atgriešanās, kas var 
radīt pārliecību, ka viņas joprojām nevar iestāties grūtniecība. Tomēr ir 
svarīgi zināt, ka ovulācija ļoti ātri tiek atsākta pēc skripta iegūšanas 
(piemēram, ja jums nav mēnešreizes, tas nenozīmē, ka nevarat iestāties 
grūtniecība). Mēs arī mudinātu sievietes sievietes saņemt regulāras 
dzemdes kakla uztriepes saskaņā ar valsts skrīninga programmu.

Asins pārnēsāto vīrusu skrīnings

Mums ir sava speciāla hepatīta komanda, kas strādā kopā ar slimnīcu un 
nodrošina asins pārnēsāšanas vīrusa (BBV) skrīningu un ārstēšanu. Kā arī 
B hepatīta vakcinācijas. C hepatīts ir TEN reizes lipīgāks nekā HIV, un to 
var izplatīt, daloties ar visām narkotiku piederumiem, ieskaitot plaisu 
caurulītes, karotes, ūdeni un filtrus. Mēs iesakām jums no šī un arī citiem 
BBV pieprasīt vienkāršu pirkstu iedurt testu, kas pazīstams kā DBST 
(sausa asiņu vietas pārbaude). Hepatīta vīruss ir 98% izārstējams, 
savukārt visi pārējie BBV ir ārstnieciski, un vīrusa pasliktināšanās 
samazina vīrusa pārnešanas un slimības progresēšanas risku. Ja esat bijis 
pakļauts kādiem BBV, ieteicams pirms testa veikšanas nogaidīt vismaz 3 
mēnešus, lai vīrusa inkubācijai būtu pietiekami daudz laika, lai iegūtu 
precīzāku rezultātu. Jebkurš pirms šī testa veikšanas rezultāts var būt 
kļūdains. , Ja domājat, ka esat pārbaudīts pārāk agri, palūdziet vēl vienu 
pārbaudi. Ja jūs agrāk pārbaudījāt, bet rezultāti ar jums netika paziņoti vai
jūs joprojām iesaistāties riskantā uzvedībā, NENODIET, ka viss bija kārtībā
un joprojām ir - lūdziet atkārtot pārbaudi.If you think you were tested too 
early, ask for another test. If you were tested in the past but the results 
weren’t communicated to you, or you are still partaking in risky 
behaviour, do NOT assume that everything was OK and still is– ask for a 
retest.

Vakcinācija pret B hepatītu

Visiem klientiem mēs nodrošinām kombinētās A un B hepatīta 
vakcinācijas. B hepatīts nav ārstējama slimība, bet ir pilnībā novēršams, 
saņemot pilnu vakcinācijas kursu.
B hepatīta vīruss tiek pārnēsāts visos ķermeņa šķidrumos, tāpēc ir ļoti 
lipīgs un ir seksuāli transmisīvā slimība (STS). Vakcinācija pret B hepatītu 
neļaus indivīdam inficēties ar šo vīrusu vai nodot to savai ģimenei. Mēs 
sniedzam kopumā 3 injekcijas 6 mēnešu laikā un revakcināciju, ja tā 
joprojām tiek izmantota pēc 5 gadiem. We provide a total of 3 injections 
over 6 months and a booster if still in service after 5 years.  
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Lūdzu, ņemiet vērā: ja nepieciešama imunitātes pārbaude, jums būs 
jāredz viņa ģimenes ārsts, jo tas pārsniedz mūsu pakalpojumu sniegto. 
Pat ja jums iepriekš ir bijušas 3 Hep B injekcijas, jo dažādas iestādes 
nodrošina atšķirīgu režīmu, iespējams, ka jūs netiksit apdrošināts, un jums
var būt nepieciešama turpmāka vakcinācija. Tas jo īpaši attieksies uz 
cilvēkiem, kas atbrīvoti no cietuma, jo viņi parasti būs saņēmuši 
paātrinātu ārstēšanas kursu un viņiem būs nepieciešama revakcinācija, lai
pabeigtu kursu 12 mēnešu laikā. Tāpēc ir svarīgi to pārrunāt ar mūsu 
Hepatitis komandu, kura varēs jums ieteikt labāko ārstēšanas kursu 
nākotnē Even if you’ve had 3 Hep B injections before, because there are 
different regimes provided by different institutions, you may not be 
covered and may require further Vaccination.  This will be particularly 
pertinent to people released from prison as they will have generally 
received an accelerated course of treatment and will require a booster to 
complete the course at 12 months point. Therefore it is important that 
you discuss this with our Hepatitis team who will be able to advise you on 
the best course of future treatment

Pat ja jūs nekad neesat veicis injekcijas un negrasāties to darīt nekad, 
Hep A un B injekcijas tiek veiktas kā ceļojuma vakcīnas, dodoties uz 
ārzemēm. Lūdzu, ņemiet vērā, ka valdība norāda, ka, ja jūs varat atļauties
ceļot uz ārzemēm, jums jāmaksā par vakcināciju. Stoke CDAS nodrošina 
Hep A un B injekcijas bez maksas.  Please note that the Government 
guides that if you can afford to travel abroad then you should pay for your
vaccinations.  Stoke CDAS provides Hep A and B injections free of charge. 

Parakstot es apliecinu, ka esmu sapratis iepriekš minēto informāciju

Klienta paraksts: ______________________________________ Datums: 
________________
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